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ABSTRACT
Objective: Determinate the sensibility and 
specificity of the Maternal Perception of your 
child’s weight of the Tamaulipas North Border 
by words vs. images in front Gold Standard.
Material and Methods: The study was 
descriptive transversal. Participants 658 dy-
ads (mother-child). The sample size was de-
termined for studies of diagnostic tests, were 
selected randomly eight institutions of Mata-
moros City, Tamaulipas, (2 Kindergarten, 2 
Elementary Schools, 2 Middle Schools and 2 
High schools).
Results: The sample was composed of 658 
dyads of mothers and their children, who 111 
were enrolled in Kindergarten, 166 Elemen-
tary School, 242 Middle School and 139 High 
School.
The MP by weight of the child’s words 
compared to the gold standard. Kappa test in-
dicates that there is a reliable concordance (k 
= 0.333, p = 0.000) .The 22.15% of mothers of 
children with overweight and obesity failed to 
identify this situation because they underesti-
mated the weight of their children.
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 MP imaging compared to gold standard. 
The kappa test points to a reliable concord-
ance (k = 0.350, p = 0.000). 31% of mothers 
of children with SP-OB failed to identify this 
situation.
Conclusions: This study concludes that 
according to the literature on the subject, 
documented in the PM body weight of their 
offspring both in words and images do not 
perceive correctly.
Keywords: perception of weight, obesity, 
overweight, Mother.
RESUMO 
Objetivo: Determinar a sensibilidade e es-
pecificidade da Percepção Materna do Peso do 
seu descendente da Fronteira Norte de Tamau-
lipas por palavras VS imagens frente ao padrão 
de ouro.
Material e Método: O desenho do estudo 
foi de tipo descritivo transversal. Participaram 
658 díades (mãe-filho). O tamanho da amos-
tragem determinou-se para estudos de provas 
diagnósticas, Selecionaram-se de forma alea-
tória 8 instituições de Matamoros, Tamaulipas 
(2 Jardim de Infância, 2 escolas de ensino fun-
damental, 2 secundarias e 2 colégios).
Resultados: A amostragem conformou-
-se com 658 díades de mães e filhos, os quais 
111 estavam matriculados na educação pré-
-escolar, 166 no ensino fundamental, 242 em 
secundaria e 139 no colégio.
A PM por palavras do peso do filho em 
comparação com o padrão de ouro. A prova 
de Kappa marca que há uma concordância fi-
ável (k= 0.333, p= 0,000). O 22,15% das mães 
das crianças com sobrepeso e obesidade não 
conseguiram identificar esta situação, devido a 
que subestimaram o peso dos seus filhos.
A PM por imagens frente ao padrão  de 
ouro. A proca Kappa marca que existe uma 
concordância fiável (k= 0.350, p= 0,000). O 
31% das mães com filhos com SP-OB falharam 
na identificação desta situação.
Conclusões: O presente estudo concluiu 
que de acordo à literatura sob o tema, tem do-
cumentado que na PM do peso corporal dos 
seus desendentes tanto em palavras como em 
imagens não o percebem correctamente.
Palavras chaves: Percepção do Peso, Obe-
sidade, Mãe.
RESUMEN
Objetivo: Determinar la sensibilidad y es-
pecificidad de la Percepción Materna del Peso 
de su descendiente de  la frontera norte de Ta-
maulipas por palabras vs por imágenes frente 
al estándar de oro.
Material y Método: El diseño fue de tipo 
descriptivo tipo transversal. Participaron 658 
díadas (madre-hijo). El tamaño de muestra 
se determinó para estudios de pruebas diag-
nosticas, Se seleccionaron de forma aleatoria 
8 instituciones de Matamoros, Tamaulipas,  (2 
Jardín de Niños, 2 Primarias, 2 Secundarias y 
2 Preparatorias).
Resultados: La muestra se conformó con 
658 diadas de madres y sus hijos, los cuales 
111 cursaban educación preescolar, 166 pri-
maria, 242 secundaria y 139 preparatoria
La PM por palabras del peso del hijo en 
comparación con el estándar de oro. La prue-
ba de Kappa señala que hay una concordancia 
fiable (k= 0.333, p= 0,000).El  22.15% de las 
madres de niños con sobre peso y obesidad no 
consiguieron identificar esta situación, debido 
a que subestimaron el peso de sus hijos.
La PM por imágenes frente al estándar de 
oro. La prueba kappa señala que existe una 
concordancia fiable (k= 0.350, p= 0,000). El 
31% de las madres con hijos con SP-OB no lo-
graron identificar esta situación. 
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Conclusiones: El presente estudio conclu-
ye que de acuerdo a la literatura sobre el tema, 
ha documentado que en la PM del peso cor-
poral de sus descendientes tanto en palabras 
como en imágenes no lo perciben correcta-
mente.
Palabras Claves: Percepcion del Peso, 
Obesidad, Sobrepeso, Madre
INTRODUCCIÓN  
De acuerdo a la Organización Mundial de 
la Salud, el sobrepeso y la obesidad se define 
como una acumulación anormal o excesiva de 
grasa que puede ser perjudicial para la salud. 
En 2013, más de 42 millones de niños menores 
de cinco años de edad tenían sobrepeso. (Or-
ganización Mundial de la Salud [OMS], 2015).
Así mismo señala que el sobrepeso-
-obesidad infantil resultan del desequilibrio 
entre la ingesta y gasto calórico que pueden 
ser atribuibles a varios factores, tales como el 
cambio dietético mundial hacia un aumento 
de la ingesta de alimentos hipercalóricos con 
abundantes grasas y azucares, pero con escasas 
vitaminas, minerales y otros micronutrientes 
saludables, además de la disminución de la ac-
tividad física. (OMS, 2013).
Por lo que el sobrepeso (SP) y la obesidad 
(OB) constituyen un problema de salud públi-
ca a nivel mundial. Esta organización mencio-
na que la OB es una enfermedad crónica que 
se ha transformado en epidemia. El SP-OB va 
en aumento tanto en población adulta como 
infantil. (OMS, 2006).
Con respecto a la Organización Panameri-
cana de la Salud indica que, en términos gene-
rales, de 20% a 25% de los menores de 19 años 
de edad se ven afectados por el sobrepeso y la 
obesidad. En la población escolar (de 6 a 11 
años), las tasas varían desde 15% (Perú) hasta 
34.4% (México) y en la población adolescente 
de 12  a 19 años de edad), de 17% (Colombia) 
a 35% (México) (Organización Panamericana 
de la Salud [OPS], 2014).
Por lo que en Alemania, el 3% de los niños 
de 3 a 6 años y hasta el 6.4% de los niños de 7 
a 10 años ya son obesos. (Kurth & Schaffrath, 
2007).
Por otra parte el Ministerio de la Salud de 
Chile informa que el 94% de los niños (as) 
menores de 6 años presenta obesidad con un 
aumento gradual. A esto se suma un 22.4% de 
niños con sobrepeso, lo que resulta en que, uno 
de cada 3 niños tiene exceso de peso. (MIN-
SAL, 2010). En cuanto a uno de los principa-
les obstáculos para una vida saludable o para 
participar en programas de prevención parece 
ser la incapacidad parental para reconocer el 
sobrepeso o el estado de riesgo de su niño y 
los problemas de salud asociados (Conttrell, 
Menor, Murphy, (2007) ; Etelson, Marca, Pa-
trick,& Shiral, (2003).
Sin embargo en la población infantil, en 
México ocupa el cuarto lugar de prevalencia 
mundial de obesidad, aproximadamente 28.1% 
en niños y 29% en niñas superado por Grecia, 
Estados Unidos e Italia. (Franco, 2012).
Dado que un posible factor implicado en 
la obesidad infantil es la percepción parental 
inadecuada del estado nutricional de los hijos, 
que oscila entre un 10.5-79% (Hodges, 2000). 
En este sentido, la Apreciación de los padres 
juega un papel relevante; puesto que, la iden-
tificación temprana de un estado de sobrepeso 
permite iniciar prontamente medidas que evi-
ten la obesidad (Knowled, & Sharma, 2012).
De acuerdo a la Encuesta Nacional de Sa-
lud y Nutrición (2006) en México entre 1999 y 
2006, la prevalencia combinada de SP-OB en 
escolares aumentó un tercio los mayores au-
mentos se dieron en OB y en el sexo mascu-
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lino, estos resultados señalaron la urgencia de 
aplicar medidas conducentes a la prevención 
de la OB en los escolares. (Encuesta Nacional 
de Salud [ENSANUT, 2006]).
Por otro lado Sonora es uno de los estados 
donde se presentan las mayores prevalencias 
de sobrepeso y obesidad en el país, siendo la 
población infantil una de las más afectadas. La 
gravedad de este problema se hace evidente 
por el hecho de que tres de cada 10 niños o 
niñas sonorenses padece de sobrepeso y obe-
sidad. (ENSANUT, 2006).En el caso del esta-
do de Tamaulipas la prevalencia de sobrepeso 
y obesidad en los menores de cinco años en 
2012 fue de 12.7%. (ENSANUT TAMP, 2012).
Por lo anterior se realizo el presente estu-
dio para: Determinar la sensibilidad y especifi-
cidad de la Percepción Materna del Peso de su 
descendiente de  la frontera norte de Tamau-
lipas por palabras vs por imágenes frente al 
estándar de oro.
MATERIAL Y MÉTODOS
El diseño fue de tipo descriptivo tipo trans-
versal. Participaron 658 díadas (madre-hijo). 
El tamaño de muestra se determinó para es-
tudios de pruebas diagnosticas, considerando 
los valores reportados en la literatura. Prueba 
de percepción por palabras PP sensibilidad de 
36% y especificidad de 84% y prueba de per-
cepción por imágenes PI sensibilidad de 70% 
y especificidad de 79%, nivel de confianza de 
95%, IC de 0.1.
Se seleccionaron de forma aleatoria 8 insti-
tuciones de Matamoros, Tamaulipas,  (2 Jardín 
de Niños, 2 Primarias, 2 Secundarias y 2 Pre-
paratorias). Los participantes se seleccionaron 
mediante muestreo aleatorio estratificado por 
tipo de institución y sexo, con asignación pro-
porcional al tamaño del estrato. Una vez selec-
cionado el niño(a) participante se identificó a 
la madre y se le citó en cada institución edu-
cativa para invitarla (o) a participar conjunto 
con su hijo (a) seleccionado.
Mediciones
Las madres indicaron su edad, lugar de 
nacimiento, años de escolaridad, ocupación, 
estado civil e ingreso económico familiar y 
respondieron además las secciones 1 y 5 del 
cuestionario denominada Percepciones sobre 
la Apariencia Física y Salud en idioma español, 
que proporcionaron y autorizaron sus autores 
para ser aplicado. Para evaluar la percepción 
por palabras (PP) se formuló el enunciado: 
Creo que mi niño(a) está: a) bajo(a) de peso, 
b) un poquito bajo(a) de peso, c) más o menos 
con el peso correcto, d) con un poco de sobre-
peso y e) con sobrepeso. 
En el caso de la percepción por imágenes 
(PI), se les presentó una serie de gráficos con 
imágenes corporales correspondientes a los 
rangos de edad: 2 a 5 años, 6 a 9 años, 10 a 
13 años y 14 a 17 años diferenciados por sexo. 
Cada serie de gráficos se conforma de siete 
imágenes, las cuales se presentan de forma 
descendente, de izquierda a derecha. La ima-
gen de la izquierda representa al niño(a) obeso 
y la imagen de la derecha al niño(a) delgado; 
a la madre se le pide encerrar en un círculo la 
imagen que represente la figura actual de su 
hijo. 
La imagen central de cada una de las series 
representa a un niño con un índice de masa 
corporal en el percentil 50º; el resto no repre-
senta una categoría particular. Las imágenes se 
dividen en: menor a la media, media o mayor 
y fueron creadas por un diseñador gráfico con 
base en consideraciones de edad, peso y sexo; 
luego revisadas por dos expertos en evaluación 
nutricional infantil y afinadas de acuerdo con 
sus observaciones.
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Luego de contestar el cuestionario, la ma-
dre y su hijo se sometieron a las mediciones de 
peso y estatura; todas las mediciones las reali-
zó la misma persona, quien recibió capacitaci-
ón estandarizada basada en un procedimiento.
El peso se midió en kilogramos con una 
báscula digital marca SECA 813, con capaci-
dad para 150 kilogramos; el equipo tenía una 
precisión de 0.1 kg. Para medir la estatura se 
utilizó un estadímetro marca SECA y la es-
tatura se registró en el punto más próximo a 
0.1 cm. A continuación se calculó el índice 
de masa corporal (IMC) y de acuerdo con el 
percentil se consideró: bajo peso, IMC ≤ per-
centil 5; peso normal, IMC > percentil 5 pero 
< percentil 85; sobrepeso y obesidad, IMC ≥ 
percentil 85; medición que se consideró el es-
tándar de oro.
Por otro lado, los resultados de la prueba 
PP se clasificaron en tres grupos: a) cuando 
las madres de los niños con bajo peso refirie-
ron las opciones bajo(a) de peso y un poquito 
bajo(a) de peso; b) cuando las madres de niños 
con peso normal lo refirieron como peso nor-
mal; c) cuando las madres de niños con sobre-
peso y obesidad lo refirieron como con poco 
sobrepeso, sobrepeso y obesidad. En cuanto 
a la percepción por imágenes, se generaron 
tres categorías, de manera que se pudiera ho-
mologar y hacer comparable con los grupos 
generados previamente. La PM por imágenes 
del peso del hijo se consideró como bajo peso 
cuando las madres de los niños seleccionaron 
las imágenes entre el percentil 3 y 10. Peso 
normal  cuando las madres de los niños selec-
cionaron las imágenes entre el percentil 25, 50 
y 75 y, SP-OB cuando las madres se ubicaron 
entre el percentil 90 y 97. 
El presente estudio se apego a lo dispuesto 
en el reglamento de la Ley General de Salud en 
Materia de investigación para la salud para la 
Salud (SS, 1987)
Análisis Estadísticos: Los datos fueron cap-
turados y procesados en el paquete estadístico 
SPSS versión 20 para Windows, se utilizo esta-
dística descriptiva.
RESULTADOS 
La muestra se conformó con 658 diadas 
de madres y sus hijos, los cuales 111 cursaban 
educación preescolar, 166 primaria, 242 se-
cundaria y 139 preparatoria. El promedio de 
edad de las madres es de 36.80 años (DE= 7.1) 
y un promedio de escolaridad de 10.13 años 
(DE= 3.76), con 2.83 hijos. El 68.50% se dedi-
ca al hogar y el 75% son casadas. La mayoría 
de las madres (61.70%) son originarias de Ta-
maulipas y con un ingreso promedio mensual 
de $ 5 681.52 M/N (DE= 4 666.64). 
En relación a los hijos (n= 658), el 55.6% 
pertenece al sexo femenino y el 44.4% al mas-
culino con un promedio de edad de 11.21 años 
(DE= 3.99). El peso promedio de los hijos fue 
de 46.55 kg (DE= 22.25) y la estatura media de 
143.22 (DE= 20.85). Se encontró bajo peso en 
37.38% (n= 246), peso normal en 38.60% (n= 
254), sobrepeso en 14.58% (n= 96) y obesidad 
en 9.42% (n= 62). Específicamente, el 84.68% 
(n= 94) de los niños de preescolar tienen peso 
bajo, el 56.63% (n= 94) de primaria peso bajo, 
el 47.11% (n= 114) de secundaria sobrepeso y 
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en preparatoria el 45.32% (n= 63) peso normal. 
Respecto al peso corporal de la madre, se iden-
tificó peso normal en 24.47% (n=161), sobre-
peso en 18.39% (n=121) y obesidad en 57.14% 
(n=376), de acuerdo con la Norma Oficial Me-
xicana (NOM-174-SSA2-1998) para el manejo 
integral de la obesidad. (Tabla 1).
En la Tabla 2, se presenta la evaluación de 
la PM por palabras del peso del hijo en com-
paración con el estándar de oro. La prueba 
de Kappa señala que hay una concordancia 
fiable (k= 0.333, p= 0,000). Se encontró una 
concordancia de 77.85% para SP-OB, 63.39% 
para peso normal y 34.15% para bajo peso. En 
cambio, el 22.15% de las madres de niños con 
sobre peso y obesidad no consiguieron identi-
ficar esta situación, debido a que subestimaron 
el peso de sus hijos. 
De igual forma, en la Tabla 3  se presentan 
los resultados de la percepción materna por 
imágenes frente al estándar de oro. La prueba 
kappa señala que existe una concordancia fia-
ble (k= 0.350, p= 0,000). Se encontró una con-
cordancia del 68.99% para el SP-OB, 63.39% 
para peso normal y 52.44% para bajo peso. No 
obstante, el 31% de las madres con hijos con 
SP-OB no lograron identificar esta situación. 
DISCUSIÓN 
De acuerdo al los objetivos de este estudio 
fue los siguientes: Determinar la sensibilidad 
y especificidad de la Percepción Materna del 
Peso de su descendiente de  la frontera norte 
de Tamaulipas por palabras vs por imágenes 
frente al estándar de oro.
Los resultados de los estudios  internacio-
nales y Nacionales de Neumark, Cols.; Grim-
mett,  Cols. (2007): Suligoy (2012). por Lara 
(2010). En los estudios reportados donde 
menciona que al analizar la PMP se encon-
tró que las madres de niños con obesidad no 
percibieron  de forma adecuada el peso de sus 
hijos al igual que en la prueba de percepción 
por imágenes, donde refiere que las madres 
participantes no percibían en forma adecuada 
el peso de sus hijos , los cuales fueron detecta-
dos con SP u OB . De igual forma estos datos 
coinciden con que al evaluar la PMPH por PP, 
se encontró que la mayoría de las madres de 
niños con Sobrepeso no percibieron de forma 
adecuada el peso de su hijo y al momento de 
evaluar La PMPH por PI; se encontró que las 
madres de niños con OB, no percibieron de 
forma adecuada el peso de su hijo. Flores & 
cols (2013). Estos estudios coniciden que este 
estudio .Resultados iguales encontrados en 
este estudio del estado de Tamaulipas 
Contrariamente a lo encontrado en el estu-
dio realizado por Flores & cols (2009), Donde 
se encontró que las madres de niños con so-
brepeso y obesidad, percibieron esta situaci-
ón  adecuadamente por medio de la prueba 
de percepción por palabras, mientras que al 
aplicar la prueba de percepción por imágenes, 
las madres de niños con sobrepeso y obesidad 
pudieron percibir esta situación.
 Casi por igual se menciona que al evalu-
ar la percepción materna por palabras se en-
contró  una percepción adecuada de los hijos 
con SP y OB mientras que mediante la prueba 
IMCP se encontró que las madres de hijos con 
SP y OB perciben de manera  adecuada de esta 
situación. Flores & cols (2011).
CONCLUSIONES 
El presente estudio concluye que de acuer-
do a la literatura sobre el tema, ha documen-
tado que en la PM del peso corporal de sus 
descendientes tanto en palabras como en imá-
genes no lo perciben correctamente conside-
rando que  intervienen factores, tales como, la 
escolaridad, ocupación, estado civil, variables 
Cultura de los Cuidados
1er Cuatrimestre 2017 • Año XXI - N.° 47 191
que hemos considerado en la construcción del 
modelo explicativo de percepcion por la ma-
dre. 
Por lo que la PP y PI las madres de niños 
con sobrepeso y obesidad no consiguieron 
identificar esta situación, debido a que subesti-
maron el peso de sus hijos. 
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Anexos	  
Tabla	  	  I.	  	  
Datos	  	  socio	  demográfica	  de	  madres	  e	  hijos.	  	  
Madre	   Promedio	   DE	   Valor	  mínimo	   Valor	  máximo	  
Edad	   36.80	   7.11	   19	   63	  
Años	  escolaridad	   10.13	   3.76	   0	   20	  
IMC	   28.69	   5.60	   16.97	   52.40	  
Ingreso	  mensual	  
familiar	   5	  681.52	   4	  666.64	   1000.00	   65000.00	  
Hijo	   	   	   	   	  
Edad	   11.21	   3.99	   4	   17	  
IMC	   21.25	   5.84	   8.80	   44.90	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Tabla	  2	  
PM	  por	  palabras	  del	  peso	  del	  hijo	  de	  acuerdo	  con	  el	  estándar	  de	  oro	  
	   Estándar	  de	  oro	  
Bajo	  peso	  
Peso	  
normal	   SP-­‐OB	  
PM	  por	  palabras	   Abs.	   %	   Abs.	   %	   Abs.	   %	  
Positivos	  (concordantes)	   84	   34.15	   161	   63.39	   123	   77.85	  
Negativos	  (no	  concordantes)	   162	   65.85	   93	   36.61	   35	   22.15	  
Total	   246	   100	   254	   100	   158	   100	  
Sensibilidad	   78%	   	   	   	   	   	  
Especificidad	   37%	   	  	   	  	   	  	   	  	   	  	  
Prueba	  de	  concordancia	  (R	  x	  C	  =	  3	  x	  3)	  k=	  0.333	   	  
p=	  0,000	   	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
Tabla	  3.	  	  
PM	  por	  imágenes	  del	  peso	  del	  hijo	  de	  acuerdo	  con	  el	  estándar	  de	  oro	  
	   Estándar	  de	  oro	  
Bajo	  peso	  
Peso	  
normal	   SP-­‐OB	  
PM	  por	  imágenes	   Abs.	   %	   Abs.	   %	   Abs.	   %	  
Positivo	  (concordantes)	   129	   52.44	   138	   54.33	   109	   68.99	  
Negativo	  (no	  concordantes)	   117	   47.56	   116	   45.67	   49	   31.01	  
Total	   246	   100	   254	   100	   158	   100	  
Sensibilidad	   69%	   	  	   	  	   	  	   	  	   	  	  
Especificidad	   46%	   	  	   	  	   	  	   	  	   	  	  
Prueba	  de	  concordancia	  (R	  x	  C=	  3	  x	  3)	  k=	  0.350	   	  
p=	  0,000	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